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Biyoelektrik impedans analiz metodu ile obez cocuklarda cinsiyete gore viicut
bilesimlerinin segmental olarak degerlendirilmesi

Evaluation of segmental body composition by gender in obese children using bioelectric

impedance analysis method

ihsan Cetin', Sabahattin Muhtaroglu?, Birsen Yilmaz®, Selim Kurtoglu*

OZET

Amag: Bu galismada, obezite tanisi konulan ¢ocuklarda,
cinsiyete gore vicut bilesimlerinin biyoelektrik impedans
analiz yontemi kullanilarak segmental olarak degerlendi-
rilmesi amaglandi.

Yoéntemler: 2011 Nisan-Haziran tarihleri arasinda Erci-
yes Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Endokrinoloji Po-
liklinigi'ne basvuran, yaslari 6-15 arasinda degisen ve
obezite tanisi alan 21 erkek ve 27 kiz toplam 48 ¢ocuk
calismamiza dahil edilmigstir. 95 persentilin Gzerindeki ¢o-
cuklar obez grubu olarak belirlenmistir. Viicut kompozis-
yon 6lguimu icin Tanita BC-418 cihazi kullaniimistir.

Bulgular: Biyoelektrik impedans analizi sonucunda, gov-
de yagsiz kitlesi ve govde kas kiitlesi obez kiz gocuk-
larinda, obez erkek c¢ocuklarina gore istatistiksel olarak
anlamli diizeyde yiksek bulunmustur. Bununla birlikte sol
kol yagsiz kiitlesi, sol bacak kas kiitlesi ve bazal metabo-
lizma hizi obez kiz gocuklarinda obez erkek gocuklari ile
karsilastirildigi zaman istatistiksel olarak anlamh diizeyde
disik bulunmustur.

Sonug: Sonug¢ olarak, cinsiyet farkliiginin da dikkate
alindig1 segmental vicut analizlerinin, cocuklarda obezi-
tenin ve tip 2 diyabet ile kardiyovaskuler hastaliklarinin da
dahil oldugu obezite ile iligkili hastaliklarin engellenmesi
icin saglikh kilo verilebilmesine imkan saglayacagi 6ne
surulebilir.

Anahtar kelimeler: Obezite, ¢ocukluk obezitesi, vicut
kompozisyonu, biyoelektriksel impedans analizi

ABSTRACT

Objective: In this study, it was aimed to evaluate seg-
mental body composition of children diagnosed with obe-
sity using bioelectrical impedance analysis method in
terms of different gender.

Methods: 48 children, aged between 6-15 years, 21 of
whom were boys while 27 were girls, diagnosed with obe-
sity in Erciyes University Medical Faculty Department of
Pediatric Endocrinology Outpatient Clinic were included
in our study from April to June in 2011. Those over 95
percentile were defined as obese group. Tanita BC-418
device was used to analyze the body composition.

Results: As a result of bioelectrical impedance analysis,
lean body mass and body muscle mass were found to be
statistically significantly higher in obese girls compared
with obese boys. However, lean mass of the left arm, left
leg muscle mass and basal metabolic rate were found to
be statistically significantly lower in obese girls compared
with obese boys.

Conclusion: Consequently, it may be suggest that seg-
mental analysis, where gender differences are taken into
account, can provide proper exercise pattern and healthy
way of weight loss in children for prevention of obesity
and associated diseases including obesity and type 2 dia-
betics and cardiovascular diseases.

Key words: Obesity, childhood obesity, body composi-
tion, bioelectrical impedance analysis
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GIRIS

Obezite, viicutta yag dokusunun asir1 artisi ile olu-
san, davranigsal endokrin ve metabolik degisiklikler
ile karakterize kompleks ve multi-faktériyel bir has-
talik olarak tanimlanmaktadir [1]. Yiiksek mortalite
ve morbidite riski tagiyan bir hastalik olan obezite,
beraberinde bir¢ok komplikasyona neden olmakta-
dir [2]. Ozellikle kardiyovaskiiler sistem ve endok-
rin fonksiyonlarinin obezite ile iligkili oldugu, tip 2
diyabet ve bir¢cok kanser tiirleri i¢in obezitenin ma-
jor bir risk faktorii oldugu bildirilmistir [3-5]. Ul-
kemizde 2009 yilinda yapilan bir ¢aligmada 6-9 yas
grubu ¢ocuklar arasinda sigsmanlik sikligi %6.5 ola-
rak bulunmus ve her bes ¢ocuktan birinin obezite ile
iligkili hastaliklar agisindan risk altinda oldugu bil-
dirilmistir [6]. Diger taraftan okul 6ncesi ¢ocuklarin
ticte birinin, okul ¢agindaki ¢ocuklarin ise yarisinin
yetiskinlik doneminde obez bireyler oldugu saptan-
mistir [7]. Bunlarin yaninda ¢ocukluk ¢agi obezitesi
yasam kalitesini diisiirmekte ve sosyal izolasyona
sebebiyet vermektedir [3,8].

Sismanligin saptanmasinda kullanilan farkl
yontemler vardir [9]. Klinik ve epidemiyolojik ca-
lismalar i¢in uygun bir yontem olan biyoelektrik
impedans analizinin kullanim1 da (BIA) son yillar-
da artig gdstermistir. BIA metodu, hem yetiskinler-
de hem c¢ocuklarda uygulama rahatligi, tekrar edi-
lebilir olmasi, sonuglart hizli bir sekilde vermesi,
girisimsel olmamasi nedeniyle viicut bilesiminin
degerlendirilmesinde kullanilan en etkin yontemler
arasindadir [10].

Dokularin elektriksel yonleri 19. ylizyilin orta-
larindan beri calisilmakta olup ilk yillarda subku-
tan yerlestirilen igneler yoluyla elektriksel impe-
dans oOlctimleri ile total viicut suyunun belirlenmesi
amaglanmistir. 1990’11 yillarda ise ¢oklu frekansh
BIA analizorleri gelistirilmistir [11]. Biyoelektrik
impedans analizindeki, impedans dokunun elekt-
rik akimina gosterdigi direnctir ve iletkenlikle ters
orantilidir. Dokudan gegcirilen diistik voltajli elekt-
rik akimi ile dokulardaki siv1 kiitlesi ile ters orantili
olan impedans 6l¢iiliir. Kemik ve yag dokusu gibi
spesifik direnci yiiksek bilesenler elektrik akim1 ge-
cisini zorlastirirken iskelet kasi ve viseral organlar
gibi disiik direngli bilesenler elektrik akimini ko-
layca gecirir Bu olay BIiA kullanimmin temelinde
yatan prensiptir [12,13].

Viicut kompozisyonunun segmental olarak de-
gerlendirilmesi, biiylime ve gelismenin daha iyi an-
lasilmasi ve takip edilmesi basta olmak iizere egzer-
siz, hastalik veya travmalarin etkilerini gorebilmek
acisindan 6nem tagimaktadir. Cocukluk ¢agi obezite
prevelansi arttikca, yag ve yagsiz viicut kiitlesinin
bolgesel dagilimi hakkindaki merak da artmaktadir
[14]. Kardiyovaskiiler hastalik acisindan abdominal
yaglanma periferal yaglanmaya gore daha biiylik
bir risk faktorii oldugundan dolay1 bolgesel yaglan-
manin degerlendirilmesi ¢ok onemlidir [15]. Ayri-
ca bolgesel kas kiitlesinin 0l¢iimii ¢ocuklarda daha
biiyiik bir 6neme sahiptir, ¢linkii obezite tedavisinin
geng hastalarda normal biiyiime ve gelismeyi kotii-
lestirmesine izin verilmemelidir. Bu nedenle basit
ve giivenilir bir yontem olan BIA yontemi, viicut
kompozisyonunu tahmin etmek basta olmak iizere
genel hastalik durumu hakkinda bilgi saglayan bir
yontemdir [16].

Cocuklarda viicut yag bilesiminin degerlendi-
rilmesi, ¢ocukluk ¢agi obezitesinin tani ve tedavi-
sinde biiylik bir 6neme sahiptir. Cocuklar arasinda-
ki obezite prevelansinin hizl bir sekilde artmasi ile
birlikte, yagsam siiresi boyunca yag dagilimmin in-
celenmesi ve yagin ortaya ¢ikma seklindeki cinsiyet
farkliliklart izerinde durulmaktadir [17].

Cocuklarda ve addlesanlarda yas, cinsiyet ve
subkutan yag dagilimi arasindaki iligskiyi konu olan
calismalar mevcuttur [18]. Ancak bildigimiz ka-
dariyla su ana kadar obez ¢ocuklarda BIA metodu
kullanilarak cinsiyete gore viicut bilesimlerinin seg-
mental olarak incelendigi ¢aligmalarin sayis1 yeterli
degildir. Bu sebeple calismamizda, obezite tanisi
konulan ¢ocuklarda viicut bilesimlerinin segmental
olarak degerlendirilmesi amag¢lanmustir.

YONTEMLER

Calismamiza 2011 Nisan- Haziran tarihleri arasinda
Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Endokri-
noloji Bilim Dali Poliklinigi’ne basvuran, yaslar
6—15 yil arasinda degisen ve obezite tanisi alan 21
erkek ve 27 kiz, toplam 48 ¢ocuk alinmistir. Tiirk
cocuklar i¢in belirlenmis olan persentil egrilerin-
den yararlanilarak, cinsiyet ve yasa gdre persentil
degerleri hesaplanmistir ve 95 persentilin tizerinde-
kiler obez grubu olarak belirlenmistir [19].
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Boy uzunlugu dl¢timleri; ayaklar ¢iplak ve bi-
tisik, dizler diiz, topuklar, kalca ve kiirek kemikleri
cihaza temas edecek sekilde, bas Frankfurt diizle-
minde (goz tiggeni ve kulak kepgesi iistii ayni hi-
zada, yere paralel) olacak sekilde durus saglanarak,
derin bir nefes alinmasi sirasinda alinmaistir.

Viicut agirhigi, BIA cihazi kullanilarak, bireyle-
rin miimkiin olan en az giysisi ile dl¢iilmiigtiir.

Viicut bilesiminin 6l¢iimiinde, Tanita-BC 418
cihazi kullanilmistir. Tanita cihazi; 8 elektrotlu, 50
kHz sabit akimla (hand to hand, foot to foot) ¢ali-
san, 5 ayr1 akim dalgasi ile bes ayr1 bolge icin (sag
ve sol kol, sag ve sol bacak, gdvde) yag orani, kas
kiitlesi ve yagsiz kiitle degerlerini 6l¢en bir cihazdir.
Olgiimler, BIA cihazinim ¢aligma prensipleri dikkate
almarak gergeklestirilmistir [20].

istatistiksel Analiz

Verilerin degerlendirilmesinde SPSS 15.0 istatis-
tik paket programi kullanilmigtir. Verilerin snormal
dagilima uygunluklart Kolmogorov-Smirnov testi
ile degerlendirildi. Sol bacak yag kiitlesi, sag kol
yag kiitlesi ve sol kol yag kiitlesi parametrelerinin
normal dagilim gostermedigi, diger biitiin paramet-
relerin normal dagildigi gortilmistiir. Obez ¢ocuk
ve kontrol gruplarinin karsilastirilmasinda ¢alig-
ma gruplarindaki sayisit 30’dan olmas1 nedeniyle
Mann-Whitney U Testi kullanildi. Elde edilen ¢a-
ligma verilerimizin, diger ¢alisma bulgular kolay
bir sekilde kiyaslanabilmesi i¢in aritmetik ortala-
mazstandart sapma (Ort£SS) olarak gosterilmistir.
Anlamh farklilig1 ifade etmek i¢in p<0.05 olarak
alimmustir.

BULGULAR

Tablo 1°de bireylere ait tanimlayici degiskenler
cinsiyete gore verilmistir. Calismaya 21 erkek co-
cugu, 27 kiz ¢ocugu olmak iizere toplam 48 ¢ocuk
alimmistir. Bireyler arasinda, yas (yil), boy uzunlu-
gu (cm), viicut agirhigr (kg) ver persentil degerleri
acisindan cinsiyete gore anlaml fark saptanmadi
(p>0,05).

Calismaya katilan ¢ocuklarin bazi viicut kom-
pozisyon analizi degerleri Tablo 2’de verilmistir.
Obez kiz ve erkek cocuklarin bazal metabolizma
hizlar1 (BMH) sirasiyla 1466,8+187,0 kkal/kg/giin
ve 1653,0+300,4 kkal/kg/giin olarak olciildii ve

bu degerler arasinda anlamli bir fark saptanmadi
(p<0,05). Diger degiskenlere bakildiginda anlaml
bir fark saptanmamis oldugu goriildi (p>0,05).

Cinsiyete gore govde yag kiitlesi, govde yagsiz
viicut kiitlesi ve govde kas kiitlesi degerleri Tablo
3’de verilmistir. Govde yagsiz viicut kiitlesi ve gov-
de kas kiitlesi degerlerine bakildiginda, obez kiz ¢o-
cuklar ile obez erkek ¢ocuklar arasinda anlamli fark
bulunurken (p<0,05), gdvde yag kiitlesi agisindan
anlamli bir fark bulunmadi (p>0,05).

Tablo 4’de cinsiyete gore alt ve iist ekstremi-
te degerleri verilmistir. Kiz ¢ocuklarin sol bacak
yagsiz kiitlesi 6,6+1,5 kg olarak saptanirken, erkek
cocuklarin 8,4+2,7 kg olarak saptandi. Sol bacak
yagsiz kiitlesi agisindan kiz ¢ocuklar ile erkek ¢o-
cuklar arasinda anlamli bir fark vardi (p<0,05). Kiz
cocuklarm sol bacak kas kiitlesi 6,2+1,4 kg, erkek
cocuklarin 8,0+2,6 kg olarak hesaplandi. Arastirma-
ya katilan ¢cocuklarin sol bacak kas kiitlesi degerleri
arasinda cinsiyete gore anlamli fark vardi (p<0,05).
Diger alt ekstremite degerlerine ve iist ekstremite
degerlerine bakildiginda cinsiyete gore herhangi bir
anlamli fark olmadig: goriildii (p>0,05).

Tablo 1. Cinsiyete gore bazi tanimlayici degiskenlerin
karsilastiriimasi

Obez Kiz Obez Erkek

Degiskenler Cocuklart  Gocuklar p degeri
(n=27) (n=21)

Yas (yil) 11,8+1,96 12,0£2,0 0,656

Boy uzunlugu (cm) 150,4+16,4 151,8£10,6 0,718

Vicut agirhgr (kg) 69,7+23,0 66,3+15,2 0,541

Persentil >95 >05 0,217

Veriler, aritmetik ortalama + standart sapma olarak gos-
terilmis

Tablo 2. Cinsiyete gére bazi viicut kompozisyon analizi
degerleri ve bazal metabolizma hizlarinin karsilastiriimasi

Obez Kiz Obez Erkek
Degiskenler Cocuklan Cocuklan p degeri
(n=27) (n=21)

Yag ylzdesi (%) 41,115,3 43,2+9,6 0,275
Yag kutlesi (kg) 27,1+8,8 32,1+15,5 0,323
Bazal metabolizma izt 4166 81870 1653,0:300,4 0,027
(kkal/kg/gtin)

Yagsiz vicut kitlesi (kg)  38,9t7,6 40,1+11,6 0,954
Toplam vicut suyu (kg) 28,4154 29,2+8,5 0,975

Veriler, aritmetik ortalama + standart sapma olarak gos-
terilmistir.
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Tablo 3. Cinsiyete gore gévde yag kutlesi, gévde yagdsiz
vicut kutlesi ve gévde kas kutlesi degerlerinin kargilasti-
rilmasi

Obez Kiz Obez Erkek

Degiskenler Cocuklari  Cocuklari p degeri
(n=27) (n=21)

Govde yag kutlesi (kg) 14,6+5,1 14,1+5,0 0,520

Govde yagsiz 212+40 185:60 0,035

vicut kutlesi (kg)

Govde kas kitlesi (kg) 19,9+3,8 17,7+5,6 0,049

Veriler, aritmetik ortalama + standart sapma olarak gos-
terilmistir.

Tablo 4. Cinsiyete gore alt ve Ust ekstremite degerlerinin
karsilastiriimasi

Obez Kiz Eor?(ii o
g?::zk;?" Cocuklari p degeri
(n=21)

Sag bacak yag kutlesi (kg) 5,4+1,6 7,3+4,9 0,119
Sag bacak yagsiz kutlesi (kg) 6,8+1,3 8,242,6 0,090
Sag bacak kas kiitlesi (kg) 6,4+1,2 7,742,5 0,076
Sol bacak yag ktlesi (kg) 5,3+1,8 7,2+4,4 0,099
Sol bacak yagsiz kutlesi (kg) 6,6+1,5 8,4+27 0,024
Sol bacak kas kitlesi (kg) 6,2+1,4 8,0+2,6 0,018
Sag kol yag kutlesi (kg) 1,2+0,5 1,6+1,1 0,213
Sag kol yagsiz kutlesi (kg) 2,040,5 2,440,8 0,117
Sag kol kas kitlesi (kg) 1,9+0,4 2,3+0,7 0,134
Sol kol yag ktlesi (kg) 1,3+0,5 1,7¢1,1 0,204
Sol kol yagsiz kitlesi (kg) 2,07£0,4  2,1+0,7 0,420
Sol kol kas kutlesi (kg) 1,910,4 2,1+0,7 0,375

Veriler, aritmetik ortalama + standart sapma olarak gos-
terilmistir.

TARTISMA

Bu calismada da BIA metodu kullanilarak obez co-
cuklarin viicut bilesimleri segmental olarak deger-
lendirilmistir. Govde yagsiz kiitlesi, govde yag kiit-
lesi, sol kol yagsiz kiitlesi ile sol bacak kas kiitlesi
Olciimlerinde kiz ve erkek ¢ocuklar arasinda anlam-
I1 fark oldugu saptanmistir.

Obez bireylerin viicut kompozisyonunun de-
gerlendirilmesinde kullanilan BIA yéntemi, giiven-
li olmasinin yan1 sira maliyetinin diisiik olmas1 ve
etkili sonuclar vermesi acisindan viicut bilesimleri-
nin degerlendirilmesinde siklikla kullanilmaktadir.
Asirt kilolu ve sisman ¢ocuk iizerinde yiiriitiilen ca-
lismalarda BIA metodu ile &lgiilen yag kiitlesi, yag
ylizdesi bulgular1 bizim ¢aligma bulgularimiza gore

daha farklilik gostermektedir [21-23]. Obez kiz ¢o-
cuklarinda yag dokusunun ve dagilim alanlarinin
erkek cocuklara gore daha farkli oldugu; erkeklerde
ise kas kiitlesinin anlamli diizeyde kiz ¢ocuklarin-
dan fazla oldugunu bildirilmistir [24-26]. Calisma-
mizda obez erkek cocuklarin yag yiizdeleri ve yag
kiitlelerinin, obez kiz ¢ocuklarina gore daha yiiksek
oldugu gozlendi ancak onceki galigmalardan farkl
olarak anlamli diizeyde bir degisiklik tespit edilme-
di [23-24].

Asirt kilolu ve obez g¢ocuk lizerinde yapilan
arastirmalarda BIA metodu ile elde edilen, kiz ve
erkek ¢ocuklarina ait yag yiizdesi ve yag Kkiitlesi
daha diisik; BMH, yagsiz kiitle ve toplam viicut
suyu daha yiiksek diizeydedir [27,28]. Diger taraf-
tan, Ispanya’da normal cocuklar iizerinde yiiriitii-
len bir ¢alismada, BIA yontemi ile degerlendirilen;
govde yag kiitlesi govde yagsiz kiitlesi, sol kol yag
kiitlesi, sol kol yagsiz kiitlesi, sol bacak yag kiitlesi,
sol bacak yagsiz kiitlesi bulgular1 bizim ¢alismami-
za gore oldukca diisiik bulunmustur [29]. Benzer
sekilde Ankara’da da normal viicut agirligina sahip
1371 ¢ocugun katilimu ile gergeklesen bir calismada
cocuklarda dl¢iilen viicut kompozisyon degerlerinin
bizim bulgularimizdan diisiik oldugu goriilmektedir
[17]. Viicutta yag kiitlesi arttik¢a, viicut suyu ve kas
kiitlesinin oranlar1 azalmaktadir. Caligma bulgulari-
mizin, dnceki ¢aligmalardan farkli olmasinda; bes-
lenme sekli, fiziksel aktivite farkliligi, sosyal ¢evre
vb. gibi obeziteyi etkileyen faktorler ile birlikte bi-
zim galigma grubumuzun tamaminin obez ¢ocuklar-
dan olugsmasimin etkili olabilecegi diistiniilmiistiir.
Ayrica, BIA ile elde edilen sonuglarda hidrasyon
durumunu (hipovolemi/hipervolemi) degistirecek
herhangi bir faktor s6z konusu oldugunda, sonuglar
arasinda farkliliklar olusabilir [17,29,30].

Viicut bilesimini segmental olarak degerlendi-
ren baska bir ¢calismada, yas ortalamasi yaklasik 11
yil olan kiz ve erkek ¢ocuklarinda sag/sol seklinde
ayr1 ayri O0lglim sonucu verilmeyip; obez ¢ocuklar-
da yag kiitlesinin ¢ogunlugunun karm bdolgesi ve
bacaklarda bulundugu bildirilmistir [31]. Misir’da
yaslar1 11 ile 13 arasinda degisen toplam 15 obez
cocuk ile yapilan bagka bir ¢alismada, hipokalorik
diyetin viicut bilesimi tizerindeki etkileri gézlem-
lenmis; bulgularimiza gore degerlendirildiginde yag
kiitlesi ve yag yiizdesinin daha yiiksek, buna bagl
olarak kas kiitlesi ve BMH’in daha diisiik oldugu
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gbze carpmaktadir. Caligmalarin farkl {ilkelerde
yliriitiilmesi, teknolojiden yararlanma durumu, be-
sin se¢imi ve beslenme aliskanliklari, ailenin bilgi
diizeyi gibi faktorler hem ¢ocuklarin hem yetiskin-
lerin viicut bilesimini etkileyebilmektedir [32,33].
Dao ve arkadaslarinin yaslar1 9-17 arasinda degisen
addlesan obez bireylerde cinsiyet farki géz Oniine
almarak yaptiklar1 bir caligmada, uygun tibbi bes-
lenme tedavisi ve fiziksel aktivite programi ile vii-
cut agirhigindaki degisimleri gézlemlemeyi amag-
lamislardir. Calismada DEXA ile yapmis olduklari
Olciimlere gore, kiz ve erkek ¢cocuklarmin kol yag
kiitlesi, kol yagsiz kiitlesi, bacak yag kiitlesi, bacak
yagsiz kiitlesi, gdvde yag kiitlesi, gdvde yagsiz kiit-
lesi saptanmis ancak sag ve sol olarak degerlendir-
me yapmamislardir [34].

Genetik faktorler, yasam sekli, beslenme alig-
kanliklari, aile yapisi gibi etkenler basta olmak
iizere viicut bilesimini etkileyen bir¢ok faktor bu-
lunmaktadir. Erkek ve kiz ¢ocuklarinda viicut yag
kiitlesinin artiginin belirgin olarak gozlemlendigi
periyotlar, viicut bolgeleri farkliliklar ve hormon-
sal degisikliklerin, viicut bilesimini etkiledigi ifade
edilmistir. Bu nedenle yas ile birlikte viicut bilesimi
ve segmental olarak yag ve kas kiitlesinin dagilimi
cinsiyete gore farklilik gostermektedir [35]. Diger
taraftan, sag ve sol kol/bacak ile gévde bolgesinin
bilesimi de bireylere gore degisiklik gosterebilmek-
tedir. Fiziksel aktivite durumu basta olmak iizere,
cinsiyet, bireylerin yasadigi ortam, sosyal aktivi-
te yapilabilecek alanlarin varligi vb. faktorler géz
oniinde bulundurulmalidir. Ayrica bireylerin sag/sol
taraflarindan hangilerini baskin olarak kullandiklar
da 6nemlidir. Baskin olarak kullanilan kolun, dige-
rine gore kas kiitlesinin daha yiiksek olmas1 beklen-
mektedir. Anatomik olarak da disiintildiigiinde, ka-
dinlarda yag kiitlesi erkeklere gore daha yiiksektir.

Sonug olarak, bu calismada obez g¢ocuklarin
viicut bilesimleri BIA metodu ile segmental olarak
Olciilmiistiir. Yapilan dlglimler sonucunda obez kiz
cocuklarin yag kiitlesi, yag yiizdesi, BMH, yagsiz
viicut kiitlesi ve toplam viicut suyu obez erkek co-
cuklara gore daha diisiik bulunsa da aralarinda BMH
disinda anlamli bir fark bulunmamistir. Segmental
olarak yapilan istatistiksel analizler sonucunda gov-
de yagsiz kiitlesi, govde yag kiitlesi, sol kol yagsiz
kiitlesi ile sol bacak kas kiitlesi 6lgtimlerinde kiz ve
erkek ¢ocuklar arasinda anlamli fark oldugu saptan-

mustir. Literatiirde bu ¢aligmaya benzer sekilde ¢ok
fazla arastirma bulunmamaktadir. Bu baglamda vii-
cut bilesimini degerlendirmek amaciyla uygun sart-
lar saglanarak daha fazla sayida bireyin katiliminin
saglandig1r caligmalar yapilmalidir. . Obezitenin
onlenmesi ve agir1 kilolarin giderilmesi hususunda
cinsiyet farkliliginin da dikkate alindig1 segmental
viicut analizlerinin, saglikli kilo verilebilmesi ve
uygun egzersiz sekillerine imkan saglamasi agisin-
dan olumlu katkilar saglayacagi kanaatindeyiz.
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